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研究要旨 
日本における HIV感染拡大の対策に資する資料を得るため、国内ではこれまであまり積極的に
は行われてこなかった、HIV検査受検者への行動疫学調査（質問紙調査）と検査結果を関連づけ
て解析することを検討した。今回は、検査で HIV 陽性と判明した者の感染している HIV 遺伝子
を解析し、遺伝的に近い関係にあるHIVに感染している者同士をリスクが共通している群と仮定
し、各群のリスク因子を解析することで特徴的なリスク因子を見出すことを目的とした。特設検
査場での質問紙調査は予定より遅れたが、医療機関でのHIV検査受検者への質問紙調査を実施し、
これまでに 4例の HIV陽性者の回答を得た。近縁の HIVに感染した群で共通したリスクを解析
するには今のところ例数が少ないが、調査を継続し、また協力施設を増やすことで例数が増えれ
ば、当初の計画通り解析可能と思われた。 
 
Ａ.研究目的 
 日本国内における HIV 感染は、主として推計
で男性の成人人口の約4％程度を占める性的マイ
ノリティであるゲイ・バイセクシャル男性の中で
MSM（男性と性交する男性）を中心に拡大して
いる（文献 1）。これまで、HIV 検査を受検する
人を対象とした行動疫学調査（質問紙調査）（文
献 2）や、インターネットを用いた調査（文献 3）
等で、HIV 感染者の多くを占める MSM のリス
ク行動はある程度明らかになってきている。しか
しながら、MSMのなかでも、特にどういったリ
スク行動をとる人たちの間で HIV 感染が拡大し
ているかは、これまで国内では、行動疫学調査と
検査結果が関連づけられてこなかったため、真に
明らかになっているとは言いがたい。一方、海外
では行動疫学調査と検査結果を関連づけた研究
は珍しくない（文献 4、5） 

 今回、HIV検査受検者に行動疫学調査を行い、
HIV 検査の結果が陽性である場合、HIV 遺伝子
の塩基配列の類似性を利用し、遺伝的に近縁な
HIV に感染しているもの同士を共通したリスク
を持つ群と仮定する。次に、各群に共通した行動
様式を行動疫学調査の結果から解析し、その行動
様式より HIV 感染に関して高い関連性を示すリ
スク行動を検索する。こうして明らかとなるHIV
感染に対して強く関連するリスク因子を感染拡
大の対策に資する資料とすることを目的とする。
（資料 1） 
 
Ｂ.研究方法 
0.研究手法の検討 
 本研究では、HIV 陽性者の感染に関するリス
ク行動を正確に把握する事が非常に大切となる。
研究に着手する前に行った HIV 陽性者への聞き
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取り調査から、HIV 陽性判明後に拠点病院等で
行われる性行動に関する質問紙調査では、HIV
陽性者が自身を治療する医師に気後れして、あり
のままの性行動等を回答できず（「良い子の回答」
になってしまい）、正確なリスク評価が難しい事
が明らかとなった。（同様の議論が、最近実施さ
れた HIV 陽性者を対象としたインターネット調
査でも調査方法の企画段階で行われたと聞いて
いる。（文献 6）） 
 そこで本研究では、より正確なリスク行動を把
握するため、HIV陽性判明前の HIV/STI検査受
検時に行動疫学調査を実施し、HIV/STI検査結果
と関連づけて解析する手法を採用することした。 
 
1.受検者行動疫学調査 
 行動疫学調査の質問紙は、MSM向け webアン
ケート調査の質問を参考に作成した。（資料 2）
研究計画では、まず大阪府内の保健所・特設検査
場において HIV 検査受検者へ質問紙調査を実施
する予定であった。しかしながら、諸処の理由か
ら本年度は実施出来るまでには至らなかった。そ
こで研究計画を一年前倒しし、大阪府内の診療所
において HIV/STI 検査を実施している医師の協
力を得て、HIV/STI検査受検者を対象に調査を実
施した。行動疫学調査は、同意が得られたものか
ら回答を得た。医師により受検者と質問紙に共通
の IDが付与され、検査結果と調査の回答は、こ
の IDにより関連づけた。 
 
2.HIVの分子疫学解析 
 HIV 検査で陽性が確定した場合には、その陽
性者の HIV について分子疫学解析を行った。方
法としては、血清検体 140μlから QIAamp viral 
RNA mini kit (QIAGEN) を用いてウイルス
RNAを抽出し、RT-nested-PCR法により HIV-1 
env-C2V3領域（標準株 HXB2 : 7050-7409塩基）
を増幅した。目的とするサイズの DNAが増幅さ
れていることをアガロースゲル電気泳動により
確認した後、BigDye Terminator法を用いたダイ
レクトシークエンスにより増幅産物の塩基配列
を決定した。塩基が混在しダイレクトシークエン
スでは解読困難なものについてはTAクローニン
グを実施し、1 サンプルにつき 5〜8 クローンの
シークエンスを行なった。シークエンス解析には
ABI 3130ジェネティックアナライザー（Applied 
Biosystems）を使用した。得られた HIV-1 
env-C2V3領域の塩基配列をもとにMEGA5を用
いて系統樹を作成し、サブタイプの決定および疫
学的解析を行なった。 
 本年度は陽性の例数が少ないことが予想され
たので、地域で 2009 年から 2014 年に検出され
た HIVを対照として、解析を行った。 
 

3.リスク因子の統合解析 
 密封された行動疫学調査の回答入り封筒を、各
診療所から回収し、大阪府立公衆衛生研究所にお
いて所定の場所に施錠して厳重に保管した。 
 
（倫理面への配慮） 
 本研究は大阪府立公衆衛生研究所運営審査会
倫理審査部会の承認を経て実施した（申請番号
1402-03）。また各種ガイドラインを遵守し、検査
受検者、HIV 陽性者の人権に最大限の配慮を行
った。 
 
Ｃ.研究結果 
1.受検者行動疫学調査 
 協力医療機関 9ヶ所において HIV/STI検査を
受検するMSMに行動疫学調査を実施し、これま
でに約 150 名から同意を得て検査結果判明前に
回答を回収した。その内 4名が HIV検査で陽性
が確定した。 
 
2.HIVの分子疫学解析 
 行動疫学調査の質問紙に回答し、かつ HIV 検
査で陽性が確定した４名の検体より HIV 遺伝子
を抽出し、この内、現在までに、3名が感染して
いた HIVについて分子疫学解析が終了した。（資
料 3の A、B、資料 4の C） 
 今回解析できた 3名から検出された HIVは、
すべて国内で主に流行している遺伝子型である
サブタイプ B であった。しかしながら、遺伝的
には互いにかなり離れており、近縁な同一の群と
は言えなかった。対照として解析に加えた過去 5
年間に地域で検出された HIV の中には、今回検
出されたそれぞれのHIVと遺伝的に近いHIVが
複数みとめられた。また今回、1名の検体から遺
伝的に少し距離のある 2種類のHIVが検出され、
重複感染の可能性が示唆された。（資料 3 の A、
A'） 
 
3.リスク因子の統合解析 
 現段階では行動疫学調査回答中の HIV 陽性者
から得られた回答の数は少なく、回答のグループ
化は困難である。従って回答の集計･解析はこれ
までのところ実施していない。 
 
Ｄ.考察 
 今回、特設検査場（chotCASTなんば）への説
明段階では行動疫学調査への協力の約束が得ら
れていたが、実際に質問紙を配付するなど研究を
具体化して以降、すでにそれぞれの検査場で実施
されているアンケート調査との兼ね合いから調
整が上手く進まず、行動疫学調査を研究計画通り
には実施できなかった。しかしながら、現在の特
設検査場での年間の陽性者数（2014 年実績:35
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件）を考慮すると、特設検査場での行動疫学調査
を実施できれば、グループ分けできる程度の陽性
者の回答・HIV の分子疫学情報を得ることが可
能となると考えられる（資料 3、4の下線で示し
た検体）。よって、今後も粘り強く交渉し、特設
検査場での行動疫学調査の実施に向け努力した
い。 
 過去数年間に同一地域で検出された HIV を対
照とした分子疫学解析の結果から、数年程度デー
タを蓄積すれば、遺伝的に近縁な HIV に感染し
ている群を把握することができ、その群の行動疫
学調査の結果を解析することで、その群のリスク
因子を把握出来る可能性が示唆された。 
 
Ｅ.結語 
 診療所における HIV 検査受検者を対象に、検
査結果を関連づける行動疫学調査を実施し、少数
ながら解析対象となる HIV 陽性者の回答を得た。 
 今後調査を継続し、また協力施設を増やすこと
で、遺伝的に近縁な HIV に感染している群を把
握することが出来ると考えられ、その群ごとに
HIV 陽性者の行動疫学調査回答を統合的に解析
する事で、HIV 感染に強く影響するリスク因子
を明らかに出来ると考える。 
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問1.あなたの年齢を教えて下さい。 （     ）歳 
 
問2.あなたのお住まいはどちらですか？ 
□1 大阪市   □2 高槻市  
□3 豊中市  □4 東大阪市  
□5 堺市   □6 枚方市 
□7 大阪府(上記の6市以外) □8 京都府 
□9 兵庫県   □10 奈良県 
□11 和歌山県  □12 その他（     ） 
 

問3.あなたの身体的な性別を教えてください。 
□1 男   □2 女 
□3 その他（           ） 
 
問4.あなたの性的指向を教えてください。 
□1 異性愛者  □2 両性愛者 
□3 男性同性愛者  □4 女性同性愛者 
□5 判らない   □6 決めたくない 
□7 その他（            ） 
 

問5.今回HIV検査(ｴｲｽﾞ検査)を受けるに至った心配なこと
を教えてください。(当てはまる項目すべてに✔) 
□1 男性との性行為 □2 女性との性行為 
□3 医療従事者としての針刺し 
□5 注射針の他者との共用 □6 その他(      ) 
 

問6.今回を除いて、これまでにHIV検査(ｴｲｽﾞ検査)を受け
たことがありますか？ 
□1 過去1年間にある □2 過去3年間にある 
□3 過去3年間より前にある □4 過去に一度もない 

リスク行動を評価するためのアンケート ご協力のお願い 
このｱﾝｹｰﾄは厚生労働省研究事業「個別施策層のｲﾝﾀｰﾈｯﾄによるﾓﾆﾀﾘﾝｸﾞ調査と教育・検査・臨床現場における予防・

支援に関する研究（研究代表者：宝塚大学 日高庸晴）が実施する調査です。全部で17問あり、5分程度かかります。 
 ご回答後のｱﾝｹｰﾄは密封したまま『ｱﾝｹｰﾄ事務局』に送られ、後日そこで初めて開封されます。 
 回答は後日検査結果と比較する場合がありますが、匿名化し個人を特定することはありません。 
 ｱﾝｹｰﾄへの回答・提出は任意です。提出しないことによる不利益は一切ありません。 
 回答しにくい質問にはそのまま空白でも結構です。途中で回答を取りやめることもできます。 

同意いただいた方はｱﾝｹｰﾄに記入後、一緒にお渡しした封筒に密封して回収箱にお入れください。みなさまのHIV 検
査の利用実態と感染ﾘｽｸを把握し、それらを検査結果と共に解析することで今後の日本のｴｲｽﾞ対策に活かすために必要
なｱﾝｹｰﾄです。ﾌﾟﾗｲﾍﾞｰﾄな項目についての個人情報も必ず守りますので、ぜひご協力をお願いします。 

ｱﾝｹｰﾄ事務局：研究分担者 大阪府立公衆衛生研究所 川畑拓也 
大阪市東成区中道1-3-69 TEL：06-6972-1321 

アンケート 

問7.これまでにHIV検査(ｴｲｽﾞ検査)を受けた検査場所はど
こですか？(当てはまる項目すべてに✔) 
□1 保健所･保健ｾﾝﾀｰ □2 chotCASTなんば 
□3 病院  □4 ｸﾘﾆｯｸ･医院･診療所 
□5 郵送検査   □6 その他(      ) 
□7 500(1,000)円ｷｬﾝﾍﾟｰﾝの際にｸﾘﾆｯｸ･診療所で 
 
問8.これまでに医療機関で、性感染症にかかっていると診
断されたことがありますか？ 
□1 ある   □2 ない →問10へ 
 

問9.これまでに診断された性感染症は何ですか？ 
 (当てはまる項目すべてに✔) 
□1 梅毒   □2 A型肝炎  
□3 B型肝炎   □4 C型肝炎 
□5 淋菌感染症  □6 ｸﾗﾐｼﾞｱ 
□7 尖圭ｺﾝｼﾞﾛｰﾏ  □8 ｱﾒｰﾊﾞ赤痢  
□9 性器ﾍﾙﾍﾟｽ  □10 その他(     ) 
 
問10.これまでに次のﾄﾞﾗｯｸﾞ(違法･合法問わず)を使った
ことがありますか？(当てはまる項目すべてに✔) 
□1 大麻  □2 5-MeO-DIPT(ｺﾞﾒｵ) 
□3 MDMA(ｴｸｽﾀｼｰ)  □4 覚せい剤 
□5 ﾗｯｼｭ  □6 ｶﾞｽ(ｴｱｰﾀﾞｽﾀｰ) 
※危険ﾄﾞﾗｯｸﾞ(いわゆる脱法ﾄﾞﾗｯｸﾞ) 
□7 ﾊｰﾌﾞ系(植物片) □8 ﾊﾟｳﾀﾞｰ系(粉末状) 
□9 ﾘｷｯﾄﾞ系(液体状) 
□10 勃起改善薬・漢方精力剤 
□11 いずれかの薬物を、注射器･注射針で使用した 
□12 いずれもない 

◎ 以下の項目(問 11～16)は男性とｾｯｸｽの経験がある男性のみお答えください。(当てはまらない場合 →問 17へ) 
問11.あなたは、過去6ヶ月間に次の経験がありますか？
(当てはまる項目すべてに✔) 
□1 ｻｳﾅ系ﾊｯﾃﾝ場に行ったこと 
□2 ﾋﾞﾃﾞｵﾎﾞｯｸｽ系ﾊｯﾃﾝ場に行ったこと 
□3 ﾏﾝｼｮﾝ系ﾊｯﾃﾝ場に行ったこと 
□4 野外系ﾊｯﾃﾝ場(公園やﾄｲﾚなど)に行ったこと 
□5 ｸﾗﾌﾞ(男only)に行ったこと 
□6 ｹﾞｲﾊﾞｰに行ったこと 
□7 お金を払って男性とｾｯｸｽしたこと 
□8 お金を貰って男性とｾｯｸｽしたこと 
□9 ｹﾞｲﾏｯｻｰｼﾞ(ﾇｷあり)に行ったこと 
□10 SNSやｱﾌﾟﾘを通じて出会った男性とｾｯｸｽしたこと 
□11 一般の銭湯・ｻｳﾅに行ったこと 
□12 公共のﾌﾟｰﾙに行ったこと  
□13 いずれもない 
 

問12.あなたは、過去6ヶ月間に男性とｾｯｸｽしましたか？ 
(※ここでいうｾｯｸｽとは、ﾌｪﾗﾁｵ、ｱﾅﾙｾｯｸｽ、相互ﾏｽﾀｰ
ﾍﾞｰｼｮﾝを指します。) 

□1 はい  □2 いいえ →問17へ 
 

問13.あなたは、過去6ヶ月間にどのようなﾌﾟﾚｲをしました
か？(当てはまる項目すべてに✔) 
□1 相互ﾏｽﾀｰﾍﾞｰｼｮﾝ □2 ﾌｪﾗﾁｵ 

□3 ｱﾅﾙｾｯｸｽ  □4 口内射精 
□5 顔射  □6 種づけ(中だし) 
□7 その他（          ）  
問14.過去6ヶ月間にｾｯｸｽした男性との関係をお答えくだ
さい。(当てはまる項目すべてに✔) 
□1 彼氏や恋人など特定の相手 
□2 友達やｾｸﾌﾚ 
□3 その場限りの相手 
 
問15.過去6ヶ月間におけるｱﾅﾙｾｯｸｽ(自分が挿入する時：い
わゆる「ﾀﾁ」)の時のｺﾝﾄﾞｰﾑの使用状況をお答えくだ
さい。 
□1 ｱﾅﾙｾｯｸｽ(ﾀﾁ)しなかった □2 必ず使用 
□3 使用多かった  □4 五分五分 
□5 不使用多かった □6 不使用 
 

問16.過去6ヶ月間におけるｱﾅﾙｾｯｸｽ(自分が挿入される
時：いわゆる「ｳｹ」)の時のｺﾝﾄﾞｰﾑの使用状況をお答
えください。 
□1 ｱﾅﾙｾｯｸｽ(ｳｹ)しなかった □2 必ず使用 
□3 使用多かった  □4 五分五分 
□5 不使用多かった □6 不使用 

◆ご協力ありがとうございました。封筒に密封して回収箱に入れるか窓口にご提出ください。 

問 17.本日の検査やこの調査について、ご意見･ご感想があればご記入ください。 

資料２ 
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